“BEBEK DOSTU HASTANE” UYGULAMASI NEDiR?

Bakanligimizca bebek saghginin gelistiriimesi, bebek o6llimlerinin azaltilmasi, saglikh bir
gelisim ve buylme igin yuratilen bir ¢ok saglik program ve projesi bulunmaktadir. Bilindigi tzere,
Anne siiti ile beslenme, cocugun sagligl ve gelismesi icin ana kosuldur. Ayni zamanda annelerin
sagligl icin de 6nemlidir.

Anne ve ¢ocuk saglgl ve beslenme alanlarinda diinya genelinde ¢alismalar yuriten UNICEF
ve WHO, cocuk beslenmesine iliskin uygulamalarin dizeltiimesi gereginin de bilinciyle, 1991 de
Bebek Dostu Hastaneler programini glindeme getirdiler. Bu program “10 adimda basarili emzirme”
ilkelerinin uygulanmasi ile bebegin anne siitli ile beslenmesini saglamak, emzirmeyi 6zendirmek ve
desteklemek amacglamaktaydi. Giniimizde de diinyadaki bircok dogum klinigi “Bebek Dostu”
statlisline erisebilmek icin caba gostermektedir.

Ayni zamanda, yillardir yirurlikte olan anne st muadillerine iliskin Uluslararasi Yasa
kapsaminda anne siitl ile beslenmeyi ticari etkilerden korumak icin bliyik caba sarf edilmektedir.
“Bebek Dostu Saglhk Kurumu” olmanin bir kosulu da kurumun anne siti ile beslenme disindaki
driinler ve promosyonlarini kabul etmemesi ve bunlarin dagitimini yapmamasidir. Ancak, basarili
olarak emzirmeye baslamis anneler bile cogu zaman dogumdan birka¢ hafta sonra dogrudan ek
gidaya baslayabilmekte ve/veya emzirmeyi birakabilmektedir.

Gebelik ve dogum sonrasi kadinlara ve ¢ocuklara saglik hizmeti veren saglik calisanlarinin
emzirmenin sirdiridlmesi konusunda biyiik sorumluluklari vardir. Emzirme ¢ocuklara yasam icin en
iyi baslangici saglar. Diinyada her sene bir milyondan fazla ¢gocugun anne siiti ile beslenemedigi icin
ishal, solunum yolu ve diger enfeksiyonlardan 6ldigu bilinmektedir. Bircok cocuk anne siitliyle
beslenmediginde, yakalanamayacagi hastaliklara yakalanmaktadir. Emzirme ayrica anne sagligini da
korumada yardimci olmaktadir.

Diinya Saglik Orgiitii ve UNICEF her bebegin dogumdan itibaren ilk 6 ay sadece anne siiti ile
beslenmesini 6. aydan sonra ek besinlerle birlikte olmak kosuluyla en az 2 yasina kadar anne sutuyle
beslemenin devam ettirilmesini 6énermektedirler. Buna karsin, bircok Ulkede annelerin buyuk
cogunlugu, bebeklerine yapay yiyecek ve icecekler vermeye 6 aydan ¢ok o6nce baslamakta ve
bircogu da 2 yasindan ¢ok 6nce anne sitlyle emzirmeyi kesmektedir. Bu durumun sik rastlanan
nedenleri annelerin sutlerinin yeterli olmadigina inanmalari veya emzirmede bazi gugliklerle
karsilasmalaridir. Bazen de bu durum, annenin ev disinda ¢alismasi ve isine devam ederken ayni
zamanda nasil emzirecegini bilememesinden kaynaklanmaktadir. Bazen de anneye ihtiyaci olan
yardimi ve destegi verecek kimsenin bulunmamasi, saglik kuruluglarinin yonlendirme eksiklikleri ve
saglik personelinin  emzirme ve anne sitid konularindaki tutumlar, danismanhk ve
bilgilendirmelerinin emzirmeyi destekleyici dogrultuda olmamasi s6z konusudur. Saghk goérevlileri
olarak, saglk hizmeti verdiginiz anne ve bebek-¢ocuklara basarili emzirmenin saglanmasi igin
yardimci olabilirsiniz. Bu yardimi yalniz dogumdan dnce veya perinatal donemde degil, cocugun ilk 6
ayinda ve ilerleyen siiregte, birinci ve ikinci yili boyunca da yapmak gerekir. Annelere kendileri veya
bebekleri yalniz saglkh olduklarinda degil, hastalandiklari zaman da emzirmeyi sitrdirmelerini
ogltleyebilirsiniz. Annelerin, siitlerinin yeterli oldugu konusunda gliven kazanmalarina ve emzirme
ile iliskili glicliklerin Ustesinden gelmelerine ve Ozellikle calisan annelere emzirmeyi siirdirmeleri
konusunda yardim edebilirsiniz.



BEBEK DOSTU SAGLIK KURUMU OLMAK ICIN GEREKEN SARTLAR:

Gonullalok;

Bir kurumun (birimin) Bebek Dostu olabilmesi icin, ilk oncelik gonallaliktir. Kurumun, tim
calisanlarinca konunun 6neminin bilinip, benimsenmesi, bebek dostu olma kararin verilmesi, butin
uygulamalarin bir ekip calismasi bitinligiinde ve gérev dagilimi ile paylasilmasi gereklidir.

Batunsellik;

Dogru anne sutl uygulamalart kurumsal bir batlinlik icermelidir. Tim saghk g¢alisanlan
uygulamalarin hizmet alanlara aktariminda da bir bitlnlik iginde davranmalidirlar. Dogru anne
sUtl uygulamalari ortak dogru mesajlar ve islemler icermelidir.

Bilgilendirilme ve egitim;

Bu konuda gonulli olarak, kurumunuzun Bebek Dostu olmasi kararini ortaklasa aldiktan sonra,
kurum saglk personelinin tamaminin anne sitli ve emzirme konularinda bilgilendirilmesi
gerekmektedir. Halk Saghgr Midirligi’nden anne siiti ile ilgili egitimli olan saglik personellerinden
bilgilendirme talep edebilirsiniz. Ancak mutlaka, aldiginiz ve/veya verdiginiz tim egitim ve
danismanliklarin kayitlarini tutunuz ve tutulmasini saglayiniz.

Saghk personeli egitimleri:

Kurumda goérev alan tim saglik personelinin anne siitii emzirme ve BDK konularinda standart
egitimleri almalari zorunludur. Bu konularda daha 6nceden egitim almis olanlarin mutlaka
glncellenmesi gerekmektedir.

S6z konusu egitimlerde anne sitiu ve emzirme uygulamalari ve BDK konulari, standart olarak
belirlenmis ve Turkiye Halk saghgi Kurumu Baskanliginca olusturulmus egitim setleri ile aktarilir. Bu
egitimlerin planlanmasi ve gergeklestiriimesi ile ilgili olarak, dncelikle aday kurum olunmasi, Halk
Saghg Mudurligid’ne basvurulmasi, egitim talep edilmesi ve planlamalarin yapilmasi gerekmektedir.
Yapilan egitim ve bilgilendirme toplanti ve seanslari belgelendirilmelidir. Bu nedenle

alinan egitimlerin kayitlari tutulmalidir.

Kurum degerlendirmelerinde, saglik personelinin dogru uygulamalarla ilgili bilgi diizeyini 6lgmeye
yonelik birtakim sorularin yer aldigi anket calismalari yapilacaktir.

Program icinde yer alan konu basliklari séyle siralanabilir:
+ Anne sutlnin énemi

- Emzirme nasil olur?

- Emzirmenin degerlendirilmesi

- Bebege pozisyon verilmesi

- Emzirmenin goézlenmesi

- Dinleme ve 6grenme becerileri
- Saglik uygulamalari

- Oz gliven saglama- Destek olma
- Meme ile ilgili sorunlar

- Meme muayenesi

- Memeyi red

- Emzirme 6ykusiniin alinmasi

- SUtun sagilmasi



- Yetersiz sut

- Aglama

- DDA ve Hasta bebeklerin emzirilmesi

- Anne sUtlnU artirmak ve emzirmeye yeniden baslamak
- Emzirmeyi stirdirmek

- Tamamlayici beslenme (AS+ek gidalar)

- BDK olmak

Planlama ve dncelikler;

BDK calismalarinin en basinda, kurumsal bir planlama yapmak, gereksinimleri ve eksiklikleri
belirlemek, gerekli edinimleri saglamak, hizmet nifusuna yonelik islemlerde de planh davranmak ve
oncelikleri belirlemek ve bu 6n calismalar sonrasinda gereken faaliyetleri zamansal olarak
belgelemek 6nemli ve gereklidir.

Bu planlama, kurumda yapilmasi gerekli islemlerin 6nceliklendirilmesini sagladigi gibi
gereksiz zaman kayiplarini da 6nleyecektir. Aslinda giinlik hizmet akisindan ayri bir ¢calisma eforu ve
sistemi getirecekmis gibi goériinse de, anne siti ve emzirme ile ilgili yapilacak her ¢alisma, koruyucu
saglik hizmetlerinin temelini olusturmasi nedeni ile tam tersine zaman kazandirarak, poliklinik
yuklni, danismanlik hizmetine dénistlren ve saghgi kalkindiran, verimli ve zevkli bir galisma siireci
olacaktir.

Kurum Emzirme Politikasi;

Planlamanin en temel ¢alismasi “Kurum Emzirme Politikasi” nin olusturulmasidir. Hastane
uygulamalarinda, BDK icin verilen 10 6neri ile olan ortak noktalarin dizeyi arttikca, kurum Bebek
Dostu olmaya o kadar yaklasacaktir. Bu nedenle ise baslarken, olusturacaginiz ilk yazili belgeniz
politika olacaktir. Bu politika, kurumun tiim uygulamalarinda yol gosterici olacaktir. Olusturacaginiz
politika ile kurumdan hizmet alanlara ve kendinize, belgede belirtilen her uygulamadan sorumlu
oldugunuzu deklare eder, bu cati altinda BDK olmanin temel kurallarini aciklar ve uygulamalarin
sirdurdlebilirligini gbsteren bir yazili belge yayinlamis olursunuz. Olusturulan politika kurum hizmet
sunumunda olusabilecek degisiklikler sonucu, gerekli giincellemeler yapilarak, kurum emzirme
politikasi yeniden vyayinlanabilir. Yani dizenli araliklarla kontrol edilip, goézden gecirilerek,
giincellenmeli ve genel bilgilenmeye sunulmalidir. ilk hazirlanan politika kurumun degismez bir
belgesi degildir.Politika, Bakanligimizin yayinladigi 2. Basamak Saglik Kuruluslar icin Basarili
Emzirmede 10 Adim”in tamamini igermelidir. Ancak kurumsal 6zgiin uygulamalarin da eklendigi,
ayni dogru mesajlarin farkli ifadelerinin yer aldigi bir yazili belge de olusturulabilir. 10 6neriyi tam ve
dogru sekilde icerdigi ve karsi gelmedigi slirece politika yaziminda kurumlar serbesttir. Politikada
belirtilen maddeler, kurumun g¢alisma seklini ve anne sitiu ve emzirme konusundaki duyarlilik ve
durusunu gostermesi agisindan, uygulanabilir, stirdirulebilir ve eksiksiz olmahdir. Tim personel bu
politikayi ve igerigini bilmek ve yiritmekle sorumludurlar. Politika kurum iginde saglik ¢alisanlari,
hizmet alicilari, Ozellikle emziren anneler ve anne adayl gebe kadinlarin goérebilecekleri ve
okuyabilecekleri her yerde olmalidir. Kurum girisi, hasta bekleme salonu ya da bélimi, hasta
muayene, izlem ya da tibbi girisim odalari, bebek-cocuk izlem odalari ve varsa emzirme
oda/birim/kosesinde mutlaka gorinir ve okunur bicimde asili olmalidir.




BASARILI EMZIRMEDE 10 ADIM

EMZIRMEYE iLiSKIN YAZILI BiR POLITIKA HAZIRLANMALI VE BU DUZENLI ARALIKLARLA TUM
SAGLIK PERSONELININ BiLGISINE SUNULMALIDIR.

TUM SAGLIK PERSONELI BU POLITiIKA DOGRULTUSUNDA EGITiLMELIDIR.

HAMILE ~ KADINLAR, EMZIRMENIN  YARARLARI VE YONTEMLERI KONUSUNDA
BiLGILENDIRILMELIDIR,

DOGUMU IZLEYEN YARIM SAAT iCINDE EMZIRMEYE BASLAMALARI iCIN ANNELERE,
YARDIMCI OLUNMALIDIR,

ANNELERE, EMZIRMENIN NASIL OLACAGI VE BEBEKLERINDEN AYRI KALDIKLARI
DURUMLARDA SUTUN SALGILANMASINI NASIL SURDUREBILECEKLERI GOSTERILMELIDIR,

TIBBEN GEREKLi GORULMEDIKCE, YENIDOGANLARA ANNE SUTUNDEN BASKA BIR YiYECEK
YADA iCECEK VERILMEMELIDIR,

ANNE ILE BEBEGIN 24 SAAT BIR ARADA KALMALARINI SAGLAYACAK BIR UYGULAMA
BENIMSENMELIDIR,

BEBEGIN HER iSTEYiSINDE EMZIRILMESi TESViK EDILMELIDIR,

EMZIRILEN BEBEKLERE YALANCI MEME VEYA EMZiIK TURUNDEN HERHANGI BIiR SEY
VERILMEMELIDIR,

ANNELER, TABURCU OLDUKTAN SONRA DA EMZIRMEYE DEVAM EDEBILMELERI,
KARSILASABILECEKLERI ~ SORUNLARI  COZEBILMELERi, BEBEKLERININ ~VE  KENDILERININ
KONTROLLERINi YAPTIRABILMELERI ACISINDAN BASVURABILECEKLERI SAGLIK KURULUSLARI
HAKKINDA BILGILENDIRILMELIDIRLER.



Kayit ve dosyalama;
Tum bu asamalar gergeklestirilirken, en bastan beri yapilan bebek dostu kurum calismalarinin icine
konulacagi bir klasér dosya hazirlanmalidir. Degerlendirmelerde bu dosya kurumdan istenecektir.

BEBEK DOSTU KURUM DOSYA iCERIGi:

1.Resmi basvuru yazisi

2.Kurum hizmet verileri

a. Hizmet niifusu

b. Bebek, gebe sayilari

c. Kayitlar

3.Kurum Emzirme Politikasi

4.Bebek Dostu Saglik Kurumu Hazirhk Degerlendirme Cizelgesi
. Egitim katilm belgeleri

a. imza cizelgeleri

b. Katilim tutanaklari

c. Toplanti tutanaklari

d. Katilimcilara verilen bilgilendirme notlari
6. Egitim planlari
a
b
7
a
b

w

. Hizmet ici Egitim planlari
. Halk egitimleri planlari
. Egitim materyali 6rnekleri-ozetleri
. Egitim slayt 6rnekleri
. Hazirlanan diger egitim materyali 6rnekleri
c. Uretilen diger malzemeler
8.0rnek uygulamalar ve belgeler (varsa)
a. Emzirme odasi-kosesi.
c. Kurum ici yonlendirmeler
d. Kurum ici bilgilendirme materyalleri
e. Anne siitli alan Bebeklerin resimleri
9.Kurum broslir-slogan-yazi érnekleri
a. Uretilen 6zgiin bilgilendirme brosiirleri
b. Afis ornekleri
c. Duvar bilgilendirme yazilari
d. Sloganlar
10.Anne situ ile beslenmenin kontrendike oldugu durumlar (hizmet veren tim poliklinik ve
servislerde asili olmah)
11. Sureg ile ilgili resimler ve diger belgeler.



Hizmet alicilarin bilgilendirme ve egitimi;

Kurum igi egitim ve bilgilendirmeler sonrasinda, sira hizmet alicilarin bilgilendirilmesi ve
egitimine gelecektir. Bu konuda da bir planlama yapmak, éncelikler belirlemek, egitim planlarini,
katihm kayitlarini diizenli tutmak gerekmektedir. Cliinkii degerlendirmeler esnasinda bu belgeler
sizlerden istenecektir. Hastaneye basvuran 30-32 haftalik tim gebelere emzirme egitimlerinin
hazirlanmis olan uygun bir mekanda egitimli saglikl personeli tarafindan verilmesi gerekmektedir.
Dogum sonrasi_tim anneler _emzirme egitimi alarak taburcu edilmelidir. Annelere emzirme
doneminde destek vermeye devam edilmelidir. Gebe ve anne egitimleri asagidaki konu basliklari
kapsaminda yapilmahdir
+ Anne sutinin énemi
- Emzirme nasil olur?

- Bebege pozisyon verilmesi

- Oz gliven saglama- Destek olma

- Meme ile ilgili sorunlar

- Kendi kendine meme muayenesi

- Emzirme sorunlari (Memeyi red, Yetersiz siit, Aglama, DDA ve Hasta bebeklerin emzirilmesi)
- SUtlin sagilmasi (tim anneler elle sagma teknigini bilmeli)
- Sagilmis sttin saklanmasi

- Bebekten ayri kalinca siit salinimi nasil saglanir.

Anne sitlint artirmak ve emzirmeye yeniden baslamak

- Emzirmeyi stirdirmek

- Tamamlayici beslenme (AS+ek gidalar)

Mekan diizenlemeleri;

Anne sitli ve emzirme uygulamalarinin kurumsallasabilmesi 6nemlidir. Yani kurum
calisanlari ve kurumdan hizmet alanlarin sirekli glincellemelerle bu uygulamalari taze tutmasi ve
tim bunlar yaparken bir yandan da mekansal kalici diizenlemelerle, etkinliklerini birlestirmesi
yararl olacaktir.

Emzirme odasi/boliimii/birimi/kosesi;

Kurum ici mekan diizenlemesinin en basinda, “Emzirme Odas!” ya da kurum o6zelligine gore
“Emzirme Bolimu” ya da “Emzirme Kosesi” hazirliklari gelir.

Istenmeyenler;

Mekansal diizenlemelerin icinde, anne siitl disi gida, ilaglar (emzirmeye engel olabilecek) ve
bunlarin tanitim materyallerinden kurumu arindirmak da vardir. Bebek Dostu Kurumlarda emzik ve
biberon bulunmamalidir. Aileleri egitimleri sirasinda bu malzemelerin zararlari konusunda
bilgilendirmek yararh olur. Ayrica kurumda olusturabileceginiz bir“emzik-biberon atik kutusu” ile
ailelerden aldiginiz malzemenin igine atilmasini saglamak bu konudaki tutarhliginizi kanitlayan
uyarici bir islem olacaktir.



EMZIRMENIN, KORUNMASI, DESTEKLENMESI VE
SURDURULMESI iCIN KURUMLAR ARASI iSBIRLIGI:

Saglik hizmeti bir butindir. Bu bitlinlik saglik hizmet sunumu yapan kuruluslar arasinda
baslar, saglik hizmet alaninin icine giren diger tim kamu, 06zel, serbest hizmet sunan kurum ve
kuruluslarla genisler. Bu amacla, saglik kurumlari olarak hizmet bolgesinde yer alan ya da hizmet
yakinhgi-ortakligi olan tim diger kurumlarla ilgili saghk uygulamalari ve hizmet sunumlarinda ortak
isler yapabiliriz. Ozellikle anne sitii ve emzirme konularinda, hizmet alicilarin yararlandiklari ve
temasta olduklari tiim yerel kurum, kurulus ya da genel hizmet birimleri ile isbirligi yapmak yararh
olacaktir. Bu konuda 6zellikle, eczaneler, dernekler, yerel gontlli kurum ve topluluklar, vb. yerlerle
ortak calismalar planlamak yararh olacaktir.

Ornegin, eczaneler anne st disindaki muadil Griinlerin kolaylikla bulunabildigi yerlerdir.
Eczanelerin en azindan bu tiir Griinleri kapali dolaplarda tutmalari, talep halinde satisa sunumlarinin
saglanmasi, gerekli bilgilendirmelerin bu yerlerde de yapilmasi yararli ve gereklidir.

Tim bu mekanlarda, emzirme ve anne sutd ile ilgili saghk kurumundan yararlanilabilecegi, konu ile
ilgili her tarlt danismanlik hizmetinin kurumunuzca saglanacaginin belirtilmesi ve yonlendirmelerin
yapilmasi 6nemli ve gereklidir. gdzlemleri igin rutin izlemler yani sira kontrol amagli kuruma davet
ederek ya da ev ziyaretleri yaparak surdurilebilirliginin degerlendirilmesi yararli olacaktir. Ayrica
kurumsallagmayi desteklemek, emzirme ve anne sitl bilgilendirilmesini kalici hale getirmek
amaciyla, kurumda bir danismanlik ve degerlendirme sisteminin olusturulmasi, bu konuda dogru ve
ortak mesajlari iceren yazili ve gorsel 6zglin materyaller (afis, brosir vb.) Uretilmesi ve dagitilmasi
ve yapilan tiim galisma ve uygulamalarin érneklerinin ve belgelerinin dosyaya konulmasi gereklidir.
Var olan TV, video, DVD-CD oynatici, PC vb elektronik materyaller araciligi ile 6rnek bilgilendirmeler
olusturularak kurum iginde 6zellikle bekleme bélimlerinde, gorsel olarak bilgilendirme sunumlari
yapilabilir. Bu konuda, yerel yazili ve gorsel basin yayin kuruluslarindan da yararlanilmalidir.

Kendi kendini degerlendirme;

Tim saglik personeli ve hizmet alicilarin egitimlerinin ve bilgilendirmelerinin tamamlanmasi
sonrasinda, kurum kendi i¢ degerlendirmelerini yaparak, eksiklikler ve gelistirilmesi gerekenlerini
belirlemeli ve gerekli diizenlemelerini tamamlayarak, kurumsal degerlendirme igin Halk Saghg
Mudurligld’ne resmi basvuruda bulunmalidir.

Kurumsal degerlendirme;

Degerlendirme 2 agsamali yapilr:

1. Asamada Halk Saghigi Mudurligu ilgili kurumun 6n degerlendirmesini yapar. Yillik dogum sayisi
500 in Gzerinde olan kurumlarin degerlendirilmesi yapildiktan sonra hazir kurumlarin dosyalari
Turkiye Halk Saghgi Kurumu Baskanhgi, Cocuk Ergen Saghg Daire Baskanligi’'na gonderilir. Yilhk
dogum sayisi 500 Un altinda olan kurumlarin degerlendirilmesi islemleri Halk saghgr MudurlGgu
tarafindan yapilacaktir.

2. Asamada ise ¢alismalarini tamamlayan hazir kurumlar, Turkiye Halk Saghg Kurumu Baskanligi,
Cocuk Ergen Saghg Daire Baskanhgi tarafindan degerlendirilecektir.



ILK 6 AY SADECE ANNE SUTU:
BEBEKLERE iLK 6 AY ANNE SUTUNDEN BASKA HiC BiR GIDA VERILMEMELIDIR:
(TIBBI GEREKLILIKLER DISINDA)

Anne sitinin ve emzirmenin desteklenmesi ve sirdirilebilmesi icin ilk ve 6nemli dogru
uygulama bebeklere ilk 6 ay sadece anne siti verilmesinin saglanmasidir. Hizmet alicilar bu konuda
mutlaka bilgilendirilmelidir.

Ek gidalara erken baslamak, hicte azimsanmayacak kadar ¢ok basvurulan bir beslenme
degisikligidir. Yani cevremizde, ne yazik ki emzirmeye erken baslansa da, bir cok dis etki ve yanlis
uygulamalar nedeni ile anne sutini erken aylarda ek gidalarla birlestiren, hatta erken aylarda
emzirmeyi kesen, kesmek zorunda kalan ve bu nedenle yardima ihtiyaci olan anneler vardir. Esas
onemli olan, erken emzirmeye baslamak (dogumdan sonra ilk yarim saat icinde) ve ilk 6 ay sadece
anne situ ile bebekleri beslemeye devam edebilmektir. Erken ek gidaya baslamanin ¢cok énemli
sakincalari vardir.

6 aydan 6nce, tamamlayici ek besinlere erken baslamanin sakincalari sunlardir:

e Anne siitlinlin veriminin azalmasi

* Anne sitlinlin hastaliklara karsi koruyucu etkisini azaltmasi

* Blylme agisindan Ustinliginiin olmamasi

« ilk aylarda dilin disari itme refleksinin giiclii olmasi

* Cigneme becerisinin 6 aydan dnce gelismemesi

* Bas kontrolliniin tam gelismemis olmasi

* Bebeklerin isteksizligi

* Bébrek fonksiyonlarinin yeterince gelismemesi

¢ Sindirim sistemindeki enzimlerin yeterince gelismemesi

* Alerjik hastaliklarin artmasina neden olmasi

* Kati besinlerin bogulmalara neden olabilmesi

* Basta pnomoni ve ishal olmak tizere hastaliklarda artisa neden olmasi

* Bebek morbiditesi (hastalanma) ve mortalitesinde (6lumluliik) artis

Tim bu nedenlerle ve anne sitiinin bebek icin gereklilikleri ve yaralari nedeni ile hizmet alicilarin
bu konudaki “kaygi”, “bilgisizlik” ve “hatali uygulamalar” mutlaka “dogru uygulamalar”, “kendine
gliven” ve “dogru bilgi” ile yer degistirmelidir. Aile Hekimligi uygulamasinin bebek saglg acisindan,
beklide en temel, vazgecilmez ve koruyucu hizmet uygulamasi budur ve eksiksiz verilmesi cok
onemlidir.

Ek besinlere mutlaka 6. Ayin bitiminden sonra (180 giin) anne siti esliginde baslanmali ve emzirme
2 vyasina kadar slrduridlmelidir. Tamamlayici Beslenme konusunda Halk Saghgi MuadarliGga Web
sayfasinda yer alan, “Anne Sitii ve Onemi” béliminde bulunan bilgilendirmelerinden
yararlanabilirsiniz.

Ek besinlere erken gecis kadar bebege yardimci oldugu dusilintlen (!) emzik ve biberon gibi
son derece gereksiz ve zararli olabilen malzemelerin kullanimi da bebek sagligi acisindan sakincalar
tasir. Bu nedenle anne siitliniin ve emzirmenin desteklenmesi sirasinda, aileler emzik ve biberon
kullanilmamasi konusunda bilgilendirilmeli ve kurumda bu konuda bazi 6nlemler almalisiniz. Bu
onlemlere 6rnek olarak; emzik ve/veya biberon atik kutulari yapilabilir. Ama¢ emzik ve biberon
kullanan annelerin kendilerinin bilgilendirme sonrasi ellerindeki malzemeleri istekle bu kutulara
atmalari ve bir daha kullanmamalarinin saglanmasidir.



